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ABSTRACT

Background and Aim: Intentional actions aimed at ending a pregnancy that has not yet developed are
called abortion. In general, this practice is not condemned, but there are different legal perspectives on this
matter. In this study, preventive measures against abortion have been studied within the framework of the
important principle of the rule of law in the three countries of Iran, Iraq and Syria.
Method: This study was conducted using an analytical-descriptive method and its aim is to study the
criminal policy of the governments of Iran, Iraq and Syria regarding abortion.
Ethical Considerations: This research is written entirely within the framework of ethics, Sharia and the
principles and rules of research in the science of law.
Results: It was concluded that in Iraq and Syria, a penal punishment has been imposed for abortion and
compared to the penal policy in our country, which only considers blood money as a punishment for
abortion, there has been criticism that the punishment for this crime is not deterrent. In terms of preventive
measures, the Syrian government has taken appropriate information measures in different eras, which are
considered preventive in their own right. However, in recent years, the weakness in executive coordination
is considered a weak point of the government's performance. In Iraq, monitoring the sale of abortion
devices and also selecting the most appropriate managers in this regard is commendable, but the wrong
executive procedure of this country's government has reduced the deterrent aspect. In Iran, a penal
punishment has been imposed specifically for the perpetrators of this act, but the punishment for the
parents of the fetus is only the payment of blood money, which is not considered a deterrent.
Conclusion: The final conclusion is that combating abortion is not a priority in the criminal policies of
Iran, Iraq and Syria and each of them has in some way irresolvable weaknesses that have led to the spread
of abortion. It seems that in our country, combating the sale of abortion devices and appointing a special
judicial officer can greatly reduce this crime and there is a need to explain the implementation procedure
in this regard.
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بر تأکیدسیاست کیفری ایران در قبال سقط جنین با 
اصل حاکمیت چھارچوبھای عراق و سوریھ در عملکرد دولت

قانون
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چکیده
کلی این عمل نکوهیده است، لیکن به طور.نام داردسقط جنین،هدف پایان دوران بارداري که هنوز تکامل نیافته استاقدامات عمدي با:هدفوزمینه

اصل مهم حاکمیت قانون در سه بچهارچودر سقط جنیندر این پژوهش اقدامات پیشگیرانه از .هاي حقوقی مختلفی در این خصوص وجود دارددیدگاه
.گرفته استمطالعه قرارکشور ایران، عراق و سوریه مورد

موردسقط جنینهاي ایران، عراق و سوریه در خصوص شده و هدف آن است که سیاست کیفري دولتتوصیفی انجامـاین پژوهش به روش تحلیلی :روش
.مطالعه قرار گیرد

.اخلاق، شرع و اصول و قواعد تحقیق در علم حقوق، نگاشته شده استچهارچوبکامل در طوربهاین پژوهش :اخلاقیملاحظات
شده و در قیاس با سیاست کیفري در کشورما که تنها چنین نتیجه شد که در کشورهاي عراق و سوریه براي سقط جنین مجازات تعزیري قرار داده :هاهیافت

از حیث اقدامات پیشگیرانه، دولت سوریه در اعصار .نبودن مجازات این جرم انتقاداتی وارد استر گرفته، به بازدارندهمجازات سقط جنین در نظبه عنواندیه را 
ضعف هاي اخیر ضعف در هماهنگی اجرایی نقطهحال در سالاینبا.گرددموقع خود پیشگیرانه محسوب میمختلف اقدامات اطلاعاتی مناسبی انجام داده که به

تقدیر است، اما در کشور عراق نظارت بر فروش ادوات سقط و همچنین انتخاب مدیران اصلح در این خصوص قابل.گردددولت این کشور محسوب میعملکرد 
مجازات شده، لیکندر ایران مجازات تعزیري مختص عاملان این اقدام اعمال.رویه اجرایی اشتباه دولت این کشور موجب کاهش جنبه بازدارندگی شده است

.گرددوالدین جنین تنها پرداخت دیه بوده که بازدارنده محسوب نمی
هاي کیفري کشورهاي ایران، عراق و سوریه قرار نداشته و هر یک به نحوي داراي مقابله با سقط جنین در اولویت سیاستاینکهنتیجه نهایی :گیرينتیجه
رسد که در کشور ما مقابله با فروش ادوات سقط جنین و تعیین ضابط خاص به نظر می.استهاي لاینحل بوده که موجب گسترش سقط جنین گردیدهضعف

.دادگستري بتواند تا حد زیادي موجب کاهش این جرم شود و نیاز است که رویه اجرایی در این خصوص تبیین گردد
قانونسقط جنین؛ پیشگیري از جرم؛ سیاست کیفري؛ بازدارندگی؛ اصل حاکمیت:کلیديواژگان
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همکارانومحسن عسکراوغلی ...کید بر عملکردأسیاست کیفري ایران در قبال سقط جنین با ت

3.باشدمییناسسلامتحقوقوزیستیاخلاقانستیتوبهمتعلقاثر،اینانتشارحقوقتمامی1404، مجله حقوق پزشکی، دوره نوزدهم

مقدمه
ن ده که ادیان الهی قویاً با آسقط جنین عملی نکوهیده بو

ن در کشور ما والدینی که نسبت به سقط جنی.مخالفت دارند
نمایند تنها محکوم به پرداخت دیه شده و مجازات اقدام می

تعزیري تحت شرایط خاص براي عاملین این اقدام وضع 
هاي طرفدار در کشورهاي غربی فمینیست.گردیده است

د طرح نموده که هر زن حق دارحقوق زنان این استدلال را م
لذا سقط جنین حق هر ،که نسبت به بدن خود تصمیم گیرد

هاي قضایی این کشورها در مقابل سازمان.)1باشد (زن می
که جزئی از حقوق بشر نسل » حق بر حیات«ضمن استناد به 

گردد، کلیات ممنوعیت سقط جنین را به نخست محسوب می
يانگارجرما ایی که این عمل رکشوره.)2شناسند (رسمیت می

اند، در مقابل در اکثریت کشورها، اند بسیار اندكننموده
.)3ها متفاوت است (این ممنوعیتکیفیت

ها مشهود اتخاذ و اعمال سیاست کیفري در عملکرد دولت
ه در اکثر کشورهاي غربی ادوات سقط جنین ب.باشدنمی

نیز فراوان استسهولت یافت شده و موارد مجاز سقط جنین 
ارد تی براي یافتن موعادر معدود کشورها اقدامات اطلا.)4(

دانان کیفري حال حقوقبا این .)5شود (ام میسقط جنین انج
سختی ممکن جرم بهد ایناند که شناخت مواربر این عقیده

.)6است (
باوبه سهولت یافت شده در کشور ما ادوات سقط جنین نسبتاً

مقطعی برخی از اقلام مذکور، بازهم عاملیوجود ممنوعیت
به نظر .)7گردد (گیرانه از ارتکاب آن محسوب نمیپیش
رسد که سیاست کیفري مناسبی در این خصوص اتخاذ می

.اندقرار داده» سقط جنین«نشده و افراد زیادي حرفه خود را 
در کشور ما تنها مورد مجاز سقط جنین به موردي محدود 

ون قان.اندازده بارداري جان مادر را به خطر میبوده که ادام
به تصویب رسید و پیش از آن عمل 1384این مهم در سال 

.مطلق ممنوع بودبه صورتسقط جنین 
توجه به تفاوت ماهوي ساختاري مابین نظام حقوقی با

هاي حقوقی غربی، قیاس عملکرد نظام کشورمان با نظام
ها، اقدامی مفیدي محسوب گونه کشورحقوقی کشورمان با این

اما باتوجه به اشتراکات فرهنگی مابین کشورمان با ،شودنمی

ها مثمرثمر به نظر با آندیگر کشورهاي اسلامی، قیاس 
.رسدمی

اطلاع از آمار دقیق سقط جنین ممکن نیست، اما طی تخمین
ادرماین عمل جان .این آمار، تعداد سقط جنین بسیار بالاست

فلی حال ممانعت از تولد طدر عین .اندازده خطر میباردار را ب
باشد، عملی غیرکه در حال تکوین مراحل رشد خود می

.باشداخلاقی می
بحث در خصوص جنبه مجرمانه این اقدام تکراري و موجب 

یفري و توجه سیاست کقابلمسألهاما ،باشداطاله کلام می
ر بلذا محقق ،باشداعمال پیشگیرانه از این اقدام مجرمانه می

بار مسائل اتخاذ و اعمال سیاست آن شد که براي نخستین
کیفري را ضمن قیاس با عملکرد کشورهاي اسلامی مورد

.مطالعه قرار دهد
ی هاي حقوقی ایران و عربستان مبتنی بر فقه اسلامتنها نظام

ي والاوجود احترام به جایگاهبوده و دیگر کشورهاي اسلامی با
ضع اسلام، قوانین خود را مستقل از فقه اسلامی ودین مبین

ردم حال احترام به قوانین اسلامی در بین مبا این.اندنموده
ف ها را بر آن داشته که در وضع قوانین برخلااین کشور دولت

.ن مبین اسلام بسیار محتاط باشنددی
در کشور عراق قوانین موضوعه عمدتاً به دوران حزب بعث 

نخورده به دلیل تکامل در طول این مدت دستبازگشته که
.تنده و در مواردي موجب تحسین حقوقدانان بوده اسماباقی

در کشور سوریه به تقلید از نظام حقوقی فرانسه و در 
ر اي داحترام به قوانین اسلامی، اقدامات سختگیرانهچهارچوب

جاز سقط مموارد .شده استمقابله با عمل سقط جنین انجام 
.باشدمیتر از کشور ماجنین در کشور عراق گسترده

جنین سقطمسألهشناسی محقق بر آن شد که از دیدگاه جرم
د دو ملکرمطالعه قرار داده و به عدر نظام حقوقی ایران را مورد

د ورین منظام حقوقی عراق و سوریه نیز نگاهی انداخته و در ا
ز اضعف پیشگیري اوصاف نقاط قوت و با این .قیاس انجام دهد

تواند موجب شده و میارتکاب جرم سقط جنین شناسایی 
.م حقوقی کشور در این خصوص گرددبهبود عملکرد نظا

خصوص بانوان، با واژه تمامی اشخاص بالغ، به: سقط جنین.1
شده این پدیده کاملاً شناخته.باشندآشنا می» سقط جنین«
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.علمی چندان نیاز نیستبوده و براي آشنایی با آن، به بررسی 
.باشندبانوان بیش از آقایان با جزئیات این پدیده آشنا می

مثل، نسبت به مانند دیگر پستانداران جهت تولیدها بهانسان
برقراري رابطه جنسی اقدام کرده و تحت شرایط خاص این 

که دوره تقریبی در صورتی ،گرددعمل به بارداري زن ختم می
انسان جدیدي متولد،سلامت طی گرددي بهماهه باردارنه

اگر به هر علت این دوره با .گویندمی» نوزاد«شده که بدان 
که عوامل مختلف شده بدان سقط گفته ،موفقیت طی نگردد

.بحث استآن قابل 
سقط جنین عمدي به معناي پایان عمدي حیات جنین بوده 

ی براي هاي مختلفروش.شودکه عملی نکوهیده محسوب می
له اخلاقی وجود داشته که جهت پرهیز از اطااین اقدام غیر

ها گذر شده است.کلام از ذکر آن
هاي کیفري، در مسیر اجراي سیاستانگاري: . جرم1-1
گی از آن هدف بازدارنداقدامی با،ترك فعلي فعل/انگارجرم

جهت تحقق اهداف سیاست کیفري، اولاً .گرددمحسوب می
؛نظر گرفتازاتی متناسب با آثار منفی جرم دربایست مجمی

م بایست شناسایی موارد مجرمانه به طرز موفق انجاثانیاً می
ستري داراي در این خصوص نقش ضابطین دادگ.)8شود (

باشد.اهمیت بالا می
کیفري کشورمان مستقیماً بدون قانونگذار. ایران: 1-1-1

به.کرده استتعریف خاص از این عمل، مجازات آن را ذکر
قانون مجازات اسلامی جنایت عمدي بر 306ماده موجب 

.جنین، هرچند پس از حلول روح باشد، موجب قصاص نیست
در این صورت مرتکب علاوه بر پرداخت دیه به مجازات 

.شودمحکوم می» تعزیرات«تعزیري مقرر در کتاب پنجم 
به» س.ق«، موارد جواز سقط را در 1384در سال قانونگذار

ندر این منبع نیز تعریف دقیقی از سقط بیا.تصویب رساند
.شده استواحده شرایط سقط قانونی بیان نشده و طی ماده

قانون حمایت از جوانی جمعیت به تصویب 1400در سال 
سقط جنین، اتخاذ و اعمال سیاست کیفري رسید و ضمن ذکر 

تعریف سقط رسد که به نظر می.تعریفی از آن ارائه ننمود
جنین به حدي بدیهی بوده که منابع حقوقی تعریفی در این 

هاي در قانون مذکور تکلیف دستگاه.اندخصوص ذکر ننموده
.شده استمختلف براي مقابله با سقط جدید ذکر

سیاست دولت جمهوري اسلامی ایران مقابله با سقط جنین 
ه حال تحت شرایط خاص اجازه این عمل داداست؛ با این 

.شودمی
قط جنین در کشور س، قانون 2007در سال عراق: .1-1-2

بر این اساس، سقط .عراق، مشتمل بر دو ماده تصویب شد
که براي حفظ جان مادر ضرورت داشتهصورتیجنین تنها در

شده و عملیات در بیمارستان بغداد انجام.باشد، مجاز است
ش را گزارهاي پیشین قطسبایست وضعیت پزشک ساقط می

بایست نسبت در صورت وجود سابقه سقط، زن می.)21نماید (
افتادگی جنین هیچ به مسائل عقب.به آن پاسخگو باشد

اي نشده و تنها در مورد مذکور مجوز سقط جنین صادر اشاره
ت سقط در توجه به ممنوعیت فروش ادوااما با،)22شد (می

به نسبت دیگر قانونی جنین، کشور عراق، امکان سقط غیر
حتی فروش داروهاي مؤثر بر سقط جنین ،کشورها کمتر است

هايبدون تجویز دکتر مطلقاً ممنوع بوده و مستوجب مسئولیت
.)23مدنی و کیفري براي فروشندگان دارو خواهد بود (

مانند نظام حقوقی کشورمان، سقط جنین به جهت تجاوز به
شده نیست و این تهرفافتادگی طفل پذیبه عنف و امکان عقب

ز منابع ادر برخی .)16باشد (مهم داراي مبناي فقهی می
شده که فقهی نسبت به جواز سقط تحت این شرایط فتوا داده 

.)17باشد (داراي نظریه پشتیبان اقوي نمی
ي با این اوصاف سیاست کیفري نظام حقوقی عراق تا حد زیاد

.شدبامانند وضعیت مشابه در کشور ما میبه
در سوریه به قدرت 1963حزب بعث در سال سوریه: .1-1-3

ا در سال باعث شد ت، اما اختلافات داخلی بین اعضارسید
اي سوریه که در شاخه منطقهگروهی از این اعضا1966

علیه حکومت سوریه و شاخه ملی ،متمرکز شده بودند
(فراکشوري) حزب بعث کودتا کرده و حکومت را به دست

از این زمان اختلاف بین شاخه سوریه و شاخه عراق .گیرند
حزب نیز اوج گرفت و دو سال بعد شاخه عراقی حزب هم به 
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ایجاد سازمان مستقلی با نام حزب بعث اقدام کرد که رقابت و 
.)24(اي داشت دشمنی سختی با شاخه سوریه

ستدر سوریه به قرار ذیل ابنابراین شرایط مجوز سقط جنین
یجاد خطر ـ ا2؛ تشخیص بیماري و معلولیت جنینـ1: )25(

.جانی براي مادر
ور در کش1384مشابه با قانون مصوب سال به صورتبنابراین 

توجه اینکه اما نکته قابل،شودما، جواز سقط جنین صادر می
تمامی پرسنل بیمارستان در صورت شناسایی سابقه سقط 

انونی گزارش ن را به پزشکی قآبایست سریعاً جنین، می
رخی ه باولاً ک: باره انتقادهاي زیادي وارد استدر این.نمایند

اند زنی که به هر طریق دست به سقط جنین زده، بیان داشته
از جهت دیگر حقوقی، نیازمند حمایت کیفري است و اگر از

بیم شناسایی وي به بیمارستان مراجعه نکند، جان وي از 
اما در عوض برخی ، )26اد (جهات دیگر به خطر خواهد افت

دارند که چنین محرومیتی براي زن، عاملی در جهت بیان می
جنبه سیاست باشد کهقانونی میجنین غیرپیشگیري از سقط 

.)27کیفري مشارکتی دارد (
توان چنین بیان داشت که جواز سقطاما در نظریه متعادل می

رتیصودر،جنین در سوریه محدود بوده و نیاز به اصلاح دارد
که تمامی جوانب ممنوعیت سقط جنین لحاظ شود، وضع 
چنین سیاستی با حقوق زن در تعارض نبوده و جنبه 

.)28پیشگیري بهتري خواهد داشت (
جواز سقط جنین محتمل به معلولیت در کشور سوریه وجه 

ذکر قابل.شودتفاوت اصلی آن با ایران و سوریه محسوب می
نی حکومت بعث سوریه در اواخر سال است که پس از سرنگو

حکومت جدید سوریه بدون تغییر در نص صریح قانون، 2024
سختگیري بیشتري نسبت به عمل مجرمانه سقط جنین اتخاذ 

.نموده است
بدیهی مسألهاهمیت پیشگیري از جرم پیشگیري: .1-2
.هزینه پیشگیري بسیار کمتر از اجراي مجازات است.باشدمی

اتخاذ و اعمال سیاست کیفري ها رسد که اکثر دولتبه نظر می
سقط جنین توجه مسألهرا به دیگر جرائم متمرکز ساخته و به 

هاي حقوقی گیرانه در نظامذیلاً عملکرد پیش.اندکمتري داشته
.شده استمطالعه ذکرمورد

اعمال سیاست کیفري اتخاذ ودر کشور ما ایران: .1-2-1
در حال حاضر ادوات سقط .شودبسیار ضعیف ارزیابی می

جنین به سهولت در دسترس قرار داشته و سیاست کیفري 
حمایت قانون.شده استدولت تنها به بخش تقنینی خلاصه 

سازي این ها در فرهنگاز جوانی جمعیت تنها وظایف سازمان
ف ضعینظر رویه اجرایی پیشگیري نسبتاًمهم را ذکر کرده و از

.گرددارزیابی می
شده توسط سازمان بهداشت جهانی، درمطابق با آمار ارائه

.)25گردد (ها به سقط جنین ختم میچهارم بارداريایران یک
ارائه آمار دقیق در این خصوص ممکن نیست و ارائه چنین 

حال با این .آماري توسط یک سازمان جهانی جاي تأمل دارد
ر سقط صد هزامسئولین وزارت بهداشت احتمال وقوع یک

یگر تلویحاً دجایی در.)26اند (جنین در سال را بیان داشته
آمار سازمان بهداشت جهانی توسط مسئولین وزارت بهداشت 

به صورتفعالین عرصه بهداشتی که .)27شده است (تأیید
ل میدانی با مسائل سقط جنین برخورد دارند، تعداد این عم

احوال در خصوص درصد آمار ثبت.)28دانند (قبیح را بالا می
ور بودن سقط جنین در کشتمال بالازوجین فاقد فرزند نیز اح

در تعداد سقط وجود عدم قطعیتبا.)29نماید (میتأییدرا 
از نشانانکار بوده وقابلجنین در ایران، تعداد بالاي آن غیر

.عدم موفقیت سیاست کیفري این حوزه دارد
غیر ف شناخت موارد سقط هددر خصوص اقدامات انتظامی با

رسد که این ، اطلاع دقیقی در دست نبوده و به نظر نمیمجاز
ضابطین عام اتخاذ و اعمال سیاست کیفري مهم در اولویت 
.قرار داشته باشد

مطالعه در این پژوهش، از بین سه کشور موردعراق: .1-2-2
.گرفته استعراق به نحوي بهتر پیشگیري تقنینی را در پیش

ضه و فروش وسایل سقط جنین در این کشور تنها با مجوز عر
دسترسی به این اقلام مشکل بوده، .پذیر استقانونی امکان

قانونی این ابزارهاي به سهولت یافت غیربه صورتهرچند که 
دولت عراق در برخورد با پدیده قاچاق، یکی از .)29شود (می

م کردستان شده و وضعیت اقلیها محسوب ترین دولتضعیف
اتخاذ و اعمال بنابراین .نمایدنیز به این عامل کمک می

در کشور عراق در وضعیتی که دولت این سیاست کیفري 
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چندان ،کشور اقتدار لازم براي ممانعت از قاچاق کالا را ندارد
.)30اثرساز نیست (

راي شناسایی موارد سقط باقدامات اطلاعاتی سوریه: .1-2-3
دولت این کشور .ریه مشهود بوده استجنین در کشور سو

هاي قانونی کمتري براي سقط جنین داشته و این محدودیت
.قانونی شده استمهم موجب کاهش تمایل براي سقط غیر
.باشدشناسایی میموارد سقط نیز با اقدامات اطلاعاتی قابل

هاي مرتبط با سقط جنین صدها شده که از محل زبالهگزارش
.)31شناسایی و پلمپ شده است (ازغیر مجمرکز 

وزیع وسایل دانان سوري، آزادي مطلق در تحقوقبه عقیده 
هاي ناخواسته موجب کاهش بارداريپیشگیري از بارداري، 

گردد نهایت به کاهش آمار سقط جنین منتهی میشده که در
)32(.

ازهایی از سختگیري بیشدر زمان نگارش این تحقیق، گزارش
که سقط جنین مخابره شده غیر مجازسایی مراکز حد در شنا

.گرا بوده استآمدن حکومت اسلامبه سبب روي کار
موجب اصل مهم حاکمیت قانون،بهاصل حاکمیت قانون: .2

بایست تابع قانون چیز برتر از قانون نبوده و همه میهیچ
هاي در صورت عدم توجه به این اصل کلی، سیاست.باشند

یابی علت آن بسیار با شکست مواجه شده و ریشهکیفري عملاً 
ذیل این قسمت الزامات اجراي کامل.)33سخت خواهد بود (

اصل مهم حاکمیت قانون در خصوص سقط جنین مورد
.مطالعه قرار گرفته است

یکی از مصادیق مهم اصل حاکمیت الزامات اجرایی: .2-1
،باشدمیقانون، هماهنگی و فقدان تعارض قوانین و مقررات 

نوبه خود بر وضع این منابع حقوقی ان بهقانونگذارهرچند که 
حال به سبب اهمال ممکن است نظارت عام دارند، با این 

چنانچه بیان شد، از .برخی اعمال با یکدیگر در تضاد باشند
حیث تقنینی دولت عراق عملکرد بهتري در مقابله با سقط 

هاي مرتبط با آن منوط جنین دارد، چراکه فروش تمامی ابزار
حال فقدان رویه مشخص با این .باشدبه دستور پزشک می

دولت این کشور در برخورد با قاچاق کالا در عمل یکی از 
بنابراین نیاز است که با.باشدموانع اصلی اجراي قانون می

به هدف اجراي کامل اصل مهم حاکمیت قانون، مرزهاي کشور 
.گیردکامل تحت نظارت قرار طور

در کشور ما رویه مشخصی در خصوص پیشگیري از سقط 
ي این اقدام غیرانگارجرمجنین وجود نداشته و در کنار 

اخلاقی، عدم توجه به این مورد یک ضعف بزرگ محسوب 
.گرددمی

هاي پیشگیري همچنین محدودیت فروش و انجام برخی روش
ازمایتقانون حچهارچوباز بارداري با اطمینان بالا که در 

هاي شده، عملاً موجب افزایش بارداريجوانی جمعیت تصریح
.گرددناخواسته می

راق مانند دولت ععملکرد دولت در مقابله با قاچاق کالا به
موجب شده که حتی به فرض مسألهضعیف بوده و این 

هم امکان تأمین آن ممنوعیت فروش ادوات سقط جنین، باز
عدم نظارت بهداشتی بر ینکهاضمن ،به سهولت ممکن باشد

.برخی از آنان ممکن است جان مادر را به خطر اندازد
حال براي فروش ادوات سقط جنین قانون خاصی در عین 

.باشدوجود نداشته که محل انتقاد می
دانان کیفري، شناسایی به عقیده حقوقامکانات اجرایی: .2-2

و در صورت جرم مرحله بسیار مهم در بازدارندگی تلقی شده 
.)34ي کاهش خواهد داشت (انگارجرمضعف در آن، اهمیت 

واره انتقاداتی وارد در خصوص امکان شناسایی سقط جنین هم
دانان اسلامی چنین بیان داشته که به دلیل اخص بوده و حقوق

با .)35این مهم به مسائل زنان، امکان واکاوي وجود ندارد (
عل مجرمانه، اعمال این اوصاف تنها راه شناسایی این ف

مطالعه، این اقدام در از بین کشورهاي مورد.باشداطلاعاتی می
اکنون نیز ) و هم36دوران حزب بعث سوریه مشهود بوده (

اطلاعات کاملی .توسط نظام فعلی سوریه در حال انجام است
هاي میدانی در این خصوص در دست نبوده، اما در بررسی

به طرق مختلف در مراکز درمانی پرواضح است که مأموران زن 
حضور داشته و مراکز مشکوك به سقط جنین نیز رصد 

رسد که این اقدام سیاست کیفري از نظام به نظر می.شوندمی
تر دولت سوریه تحت شده، چراکه پیشپلیسی فرانسه اقتباس 

قیومت فرانسه قرار داشته و بسیاري از اعمال حقوقی و اداري 
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تر این حالت کلی.)37ور تقلید نموده است (خود را از این کش
.مورد در کشور فرانسه مشهود بوده است

ن در دوران صدر اسلام نیز این مورد مشهود بوده و مأمورا
جوي دوسوکور در بین و حکومت نوپاي اسلامی ضمن پرس

.)18یافتند (جامعه زنان، محل سقط جنین را می
ود نبوده و جاي بسدر ایران و عراق اینچنین اقدامی مشه

عمده مواردي که به یافتن مراکز سقط جنین .سؤال است
نظام قضایی واسطه شکایت والدین جنین بهمنتهی شده به

.ستبوده که در نهایت به یافتن مرکز مذکور منتهی گردیده ا
کننده سؤال این است که اگر مابین والدین جنین و سقط

رم جضایی در شناسایی این اختلافی ایجاد نگردد، آیا نظام ق
ایند؟نممستقل عمل نمی

سیاست تا اینجا ضمن تمرکز بر اعمال مطالعه تطبیقی: .3
نظام حقوقی (و نه مجرمانه) سقط جنین، عملکرد سهکیفري 

سمتذیل این ق.مطالعه قرار گرفتایران، عراق و سوریه مورد
.شده استمطالعه تطبیقی در این خصوص انجام 

در اسلام چنین ذکر شده که در دوران صوش ابزارها: فر.3-1
اي ابزار سقط تنها به میله فلزي و برخی داروهاي گیاهی بر

جد به صورتسقط وجود داشته که مأمورین حکومت عثمان 
گیريپیگیر قضیه بوده و از محل فروش تا مرحله تولید را ره
ته لبا،کرده تا بلکه در این میان مراکز سقط جنین یافته شود

امکان را به مأمورین آمار اندك سقط جنین آن زمان این 
نمود که نسبت به شناسایی تمامی موارد میحکومتی اعطا

ا بهدر کشور ما تنه.)19مذکور اقدام نموده و موفق باشند (
موجب قانون حمایت از جوانی جمعیت، مسئولیت نهادهاي 

کر شده آوري ذندسازي در خصوص فرزف براي فرهنگمختل
شده و تازگی لایحه حمایت از حقوق زنان تهیهبه.است

در این لایحه پیشنهاد.تاکنون به قانون مبدل نشده است
در .شده استسقط جنین ارائه غیر مجازشناسایی مراکز 

غیاب ضابط خاص دادگستري پیشگیري از این جرم محل 
.سؤال است

فروش وجود سختگیري در خصوص در کشور عراق، با
هم هیچ سند حقوقی و اجرایی تجهیزات سقط جنین، باز

هرچند که در مواردي ،مرتبط با سقط جنین یافت نشده است

ضمن گزارش مردمی و یا شکایت والدین جنین، نیروهاي 
رسد که به سبب شوند، اما به نظر میامنیتی وارد عمل می

کمبود نیروي زن در پلیس این کشور و حساسیت جامعه این
کشور در خصوص برخورد زنان با مردان، دولت عراق در این 

.)38خصوص موفقیتی نداشته است (
ه حال اعمال اطلاعاتی به تقلید از نظام حقوقی فرانسبا این 

ح در اینجا این سؤال مطر.تنها در سوریه مشهود بوده است
ت وجود پیشینه فقهی اقدام اطلاعاتی براي شناخاست که با

آنجنین، چرا از بین کشور اسلامی تنها سوریه ومراکز سقط 
اي در پیشهم به تقلید از نظام حقوقی فرانسه چنین رویه

ان توان چنین بیان داشت که در ایرباره میدر این.گرفته است
وجود انطباق نظام حقوقی با نظام فقه اسلامی، تمرکزبا

موضوع بر مسائل تعیین و اجراي مجازات و همچنین مسائل 
مدنی متمرکز بوده و به علل مختلف که در اینجا جاي بحث

سیاست کیفريچهارچوبوجود ندارد، اقدامات پیشگیرانه در 
.)9باشد (فاقد مبناي فقه اسلامی می

گاه از دوران حکومت حزب بعث، هیچدر کشور عراق نیز
ین وانققوانین این کشور منطبق بر فقه اسلامی نبوده و جایگاه 

.)39گردد (مذهبی تنها به عرف مردم این کشور بازمی
و تر، جنبه پیشگیري در فقه اسلامی مجهول بودهبه زبان ساده

اشارات جزئی به این مهم عمدتاً در کتب اهل سنت مشهود 
.گرددکه متناسب با زمان خود موفق ارزیابی میباشد می

توجه به سیاست کیفري مناسب در دولت پرواضح است که با
شده و این مهم در سوریه، قبح سقط جنین نهادینه

.هود بوده استشت جهانی نیز مشهاي سازمان بهداگزارش
در کشورهاي غربی، اقدام اطلاعاتی اقدامات اطلاعاتی: .3-2

تنها .)10باشد (یی مراکز سقط جنین مشهود نمیبراي شناسا
میلادي چنین 50موجب قوانین مصوب دهه دولت فرانسه به

میلادي عملاً 80اي به پلیس محول نموده که در دهه وظیفه
با این اوصاف اقدام .)11از رویه اداري این کشور حذف گردید (

لکه در تنها در قیاس با دیگر دول اسلامی، بدولت سوریه نه
به نظر .تحسین استشده و قابلسطح جهان مثبت ارزیابی

گونه اقدامات جایگاه این اعمال در رسد که علت تشدید اینمی
به حال در کتب اهل تشیع نیز اینبا.باشدفقه اهل سنت می
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مختصر اشاراتی به لزوم چنین اقداماتی شده است صورت
)20(.

قط ار ساگر آثاینکه،فول ماندهتوجه که از نظرها مغنکته قابل
؟ی چیستنظام حقوقعملکرد،ها کشف شودسالجنین پس از 

در کشورهاي عراق و سوریه که قاعده مرور زمان در مسائل
نشده، در صورت تشخیص پزشکی کیفري به رسمیت شناخته

در این خصوص، قضیه به سازمان حراست بیمارستان 
قط جنین، زن واز سدر صورت ج.گرددرسانی میاطلاع

غیر مجازبایست اثبات نماید که تاکنون دست به سقط می
.)11نزده، در غیر این صورت مستوجب مجازات خواهد بود (

ه بري، واسطه قاعده مرور زمان براي جرائم تعزیدر کشور ما به
هاي بعد، امکان برخورد با فرض شناسایی این قضیه در سال

ابتد، اما مسئولیت پرداخت دیه ثمراکز سقط جنین وجود ندار
حال در این مورد هیچ مسئولیتی بهبا این.)12خواهد ماند (

ه کان در واقع مسئولین کادر درم.پاي کادر درمان وجود ندارد
به هر نحو ممکن است از سابقه سقط جنین یک زن مطلع 

م این مه.شوند، مسئولیتی در قبال گزارش آن نخواهند داشت
دهی به شناسایی موارد سقط جنین با عدم اولویتنشان از 

.باشداقدامات اطلاعاتی می
جازات مدر بخش ماهیت کیفري به مجازات بازدارنده: .3-3

در.سقط جنین در کشورهاي ایران، عراق و سوریه اشاره شد
نايکشور ما فقدان مجازات تعزیري براي والدین جنین، به مع

به تعزیر تنها.باشداص میمسئولیت نسبتاً سبک این اشخ
ن ف والدیبا این اوصا.باشدعاملین این اقدام قبیح مربوط می

جنین با اطمینان خاطر بیشتري نسبت به ارتکاب آن اقدام
به آینده حدودي نسبتتنها عاملین این اقدام تا.نمایندمی

توان مجازات فعلیبا این اوصاف می.عمل خود نگرانی دارند
.)13نین در کشور را غیر بازدارنده دانست (براي سقط ج

ن وضع مجازات تعزیري در کشورهاي عراق و سوریه و فقدان آ
با این اوصاف شدت .باشددر کشور ما محل تأمل می

توان به نسبت بازدارندگی مجازات در سوریه و عراق را می
.ایران بهتر دانست

روش
به صورت تحلیل برداري و سپسآوري اطلاعات به فیشجمع

گیري انجام شده است.کیفی، نتیجه

ملاحظات اخلاقی
اي شامل مطالعه کتابخانهاخلاقیهاي در پژوهش حاضر جنبه

.تاصالت متون، صداقت و امانتداري رعایت شده اس

هاهیافت
ذیلاً در هاي سیاست کیفري مرتبط با سقط جنین: . بایسته1

شده و مطالعه، تحلیل انجام خصوص عملکرد کشورهاي مورد
هاي این مهم هاي حقوقی، بایستهضمن برشمردن چالش

تشریح گردیده است.
شد، نحوه پیشگیري چنانچه بیان. هماهنگی اجرایی: 1-1

باشد. عملکرد صحیح از عمل قبیح سقط جنین ناشناخته می
یه دولت سوریه با وجود مزایایی که داشته، باز هم فاقد رو

باشد. جدا از بحث اقدامات اطلاعاتی، ممنوعیت مشخص می
فروش ادوات سقط جنین در وضعیتی که با قاچاق کالا به

وتواند موفقیت چندانی داشته باشد درستی مبارزه نشده، نمی
باشد. نیاز است این مهم خلاف اصل مهم حاکمیت قانونی می

هاي دولتی و عمومی در این خصوص که تمامی سازمان
بوده تا به صورت واقع ابزارهاي سقط جنین در هماهنگ 

دسترس عموم واقع نگردد.
هماهنگی اجرایی معمولاً در سطح هیأت دولت تعیین 

گردد. تجربه نشان داده که هماهنگی در بالاترین سطح می
هاي اجراي سیاست مد نظر را تأمین تواند دغدغهاجرایی می

مرتبط در مطالعاتبایست). با این اوصاف ابتدا می26نماید (
هاي مرتبط با تبع آن دستگاهشده و بهاین خصوص انجام

هاي هر مسأله سقط جنین تعیین شود. ضمن تبیین مسئولیت
ها جلسات سازمان، در خصوص نحوه هماهنگی مابین آن

غ متعدد برگزاري شده و سپس سند مرتبط بدان تنظیم و ابلا
گردد.
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اصلاح یی متناسب: ناساش. تعیین مجازات و روش 1-2
تواند هاي شناسایی جرم، میها، به همراه تقویت روشمجازات

د به بازدارندگی صحیح منتهی گردد. نیاز است که ضمن تشدی
صاف اومجازات، بیم از ارتکاب این جرم را تقویت نمود. با این

ر چنانچه بیان شد، در غیاب روش شناسایی مناسب، مجازات ه
.اشتز هم بازدارندگی لازم را نخواهد دچقدر سنگین باشد، با

ي بنابراین نیاز است که سیاست کیفري در سطح کلان به نحو
هاي ریزي شود که ضمن شمول مسائل تقنینی، بایستهطرح

حال درستی اعمال گردد. در عین اصلاح قانون تعیین و به
درستی ذکر شود. طبیعتاً قوه هاي شناسایی نیز به روش

وه کاري قتنهایی قادر به شناسایی جرائم نبوده و همقضاییه به
). همکاري در مسیر 32مجریه در این خصوص ضرورت دارد (

شناسایی جرم، ممکن است توسط ضابطین (خاص یا عام) و یا
دیگر نهادهاي اجرایی انجام شود. بنابراین در سطح کلان

ها با هدف تقویت بازدارندگی همزمان با اصلاح مجازات
شده و به هاي شناسایی جرم نیز تعیینایست روشبمی

ربط ابلاغ گردد.هاي ذيدستگاه
نشان داده که ضابط عام تجربه. ضابط دادگستري خاص: 1-3

ن تنها قادر به شناسایی جرائم عمومی بوده و تجربه و توا
). جرم سقط جنین را 14مقابله با جرائم خاص را ندارد (

اکه مختص مسائل زنان و ت، چرتوان نوعی جرم خاص دانسمی
باشد. بحث در خصوص ضابطین دادگستري که زایمان می

گردد جزئی از مسائل شکلی دادرسی کیفري محسوب می
باشد، اما به صورت خلاصه خارج از حوصله پژوهش کنونی می

ورت صگونه جرائم به این نکته ذکر گردد که براي مقابله با این
باشد. در کشور خاص دادگستري میاکید نیاز به تعیین ضابط 

د سوریه ضابط دادگستري خاصی براي این مهم تعیین نشده بو
)، البته با توجه 18هایی مشهود است (و در این خصوص چالش

به اینکه حدود ده درصد جمعیت کشور سوریه را مسیحیان 
هاي اسلامی در این خصوص دهند، حساسیتتشکیل می

حال به صورت اکید محسوس این ). با15مشهود نبوده است (
شده است که ضابط خاص دادگستري در این خصوص تعیین 

یافت.تا بتوان به اهداف پیشگیري از ارتکاب این جرم دست

زیست، در حال حاضر در راستاي امورات حفاظت از محیط
شوند. اورژانس اجتماعی بانان ضابط خاص محسوب میمحیط

ایت از حقوق کودك، ضابط قضایی نیز در مسائل مرتبط با حم
رح است که در ). اکنون این سؤال مط5گردند (محسوب می

امورات مرتب با سقط جنین، ضابط دادگستري چه نهادي 
باشد. در ایران ضابط صالح این مورد مشخص نیست، می

هرچند که در جریان تحقیقات عمدتاً نظریه پزشک قانونی 
نها به اظهار نظر بسنده کرده و )، اما این نهاد ت21معتبر است (

جریان تحقیقات جنایی تخصصی از یکسو نیاز به داشتن 
تخصص پزشکی داشته و از طرف دیگر نیازمند قوه اجرایی 

تواناست.
زیست، مسئولیت اگر در سازمانی غیر نظامی همچون محیط 

بودن و شده به سبب مسلحبانان سپرده ضابطیت به محیط
مسئولین )، اما27محافظت از جنگل است (ها در توانایی آن

ها عمر خود را در کسب علوم این حوزه صرف درمانی که سال
اند، فاقد توانایی اجرایی بوده و خود نیازمند ضابط کرده

توان نهادي زیر نظر وزارت بهداشت تأسیس نمود میهستند. 
.که وظیفه آن ضابطیت خاص حوزه سقط جنین باشد

بحث
عملکرد دولت سوریه در خصوص مقابل با سقط به طور کلی
توان بهتر از ایران و عراق دانست.جنین را می

ناهماهنگی اداري در خصوص مقابله با سقط جنین در هر سه
ط سقکشور مشهود است. در زمینه نظارت بر اقدامات مقابله با

جنینی، دولت عراق به نحوي بهتر عمل کرده، لیکن به سبب
اري، نتیجه مورد نظر حاصل نشده است.ناهماهنگی اد

در زمینه ممانعت از فروش ادوات سقط جنین دولت عراق 
ه عملکرد بهتري داشته، لیکن به سبب عدم موفقیت در مبارز

.با قاچاق کالا، این اقدامات چندان مؤثر واقع نشده است
انگاري سختگیرانه موجب عسر و حرج و حرکت با اکراه، جرم

ه و نیاز است که جهات سقط جنین قانونی به سمت جرم شد
افزایش یابد. ضابط صالح رسیدگی به مسأله سقط جنین، 
پلیس بوده و پرسنل بهداشت ملزم به همکاري با این نهاد 
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هستند. انتخاب کارکنان درمانی به عنوان ضابط دادگستري 
شود.خطا محسوب می

وضعیت خاص نظام بهداشتی ایران که آموزش، استخدام و
ن لفینظارت را به وزارت بهداشت واگذار کرده، برخورد با متخ

سقط جنین را با مشکل عدم استقلال مواجه کرده که خطایی
شود.تاریخی محسوب می

هاي ترویج اطلاعات تنظیم خانواده در هر شرایط سیاست
جمعیتی، براي پیشگیري از سقط جنین ضرورت دارد.

د را تنها به دیه محدوقانونگذار ایران مجازات سقط جنین
کرده و این در حالی است که کشورهاي عراق و سوریه 

بایست جنبه اند. میمجازات تعزیري نیز براي آن قرار داده
ایی ناسپیشگیري از جرم را افزایش داد. اقدام اطلاعاتی براي ش

شده و دو سقط جنین به صورت جزئی در سوریه مشاهده 
باره عملکردي ضعیف دارند.کشور ایران و عراق در این

گیرينتیجه
عه دولت مطالدر بین کشورهاي مورداینکهنتیجه نهایی 

ه را داشته کسقط جنینگیرانه از سوریه بهترین عملکرد پیش
.چالش آن نیز فقدان ضابط خاص دادگستري بوده است

هاي عراق و سوریه در دولتسقط جنینبازدارندگی مجازات 
چاق قالیکن به سبب عدم مبارزه قاطع با،ودهبیشتر از ایران ب

ی در کشور ما هیچ سند اجرای.کالا چندان موفق نبوده است
.وجود نداردسقط جنیندر خصوص اقدامات پیشگیرانه از 
هاي مردمی و یا وصول نظام قضایی عمدتاً منتظر گزارش

صرف تقویت شدت با این اوصاف حتی به.باشدشکایات می
توان انتظار موفقیت نسبی از آنعمل قبیح، نمیمجازات این

نیاز است که ضمن تعیین ضابط خاص دادگستري، .را داشت
سقط جنینغیر مجازضمن اقدامات اطلاعاتی شناسایی مراکز 

آنازدارندگی ازانجام شود و سپس با تشدید مجازات، جنبه ب
.را تقویت نمود
دادگستري گردد که ضابط خاصپیشنهاد میپیشنهادات: 

غیر مجازو توزیع سقط جنینغیر مجازبراي شناسایی مراکز 
موجب ها بهادوات آن تأسیس شود و شرح کامل وظایف آن

همزمان ضمن تشدید .سند حقوق اداري تهیه و تنظیم گردد
سازي مناسب در این راستا انجام، فرهنگسقط جنینمجازات 

.درستی اجرایی گرددانی جمعیت به شده و قانون حمایت از جو
محدود سقط جنینحال نیاز است که فروش ادوات عیندر

در حال حاضر بسیاري از ادوات مذکور نظیر قلاب و .شود
هاي تجهیزات پزشکی یافت قرص، به سهولت در فروشگاه

نونی قاهرچند که ممکن است فروش این اقلام غیر،گرددمی
یح ا نظارت صحبیاز است که شود و نباشد، اما آزادانه انجام می

.با فروشندگان این کالاها برخورد قاطع نمود

نویسندگانمشارکت
آوري اطلاعات و تحلیل اولیه.معج:محسن عسکراوغلی
.ایده اولیه و تحلیل نهایی:رضا نیکخواه سرنقی

اصلاحات نهایی.بندي مطالب و جمع:احسان جاوید
تیمسئولونمودهتأییدومطالعهاریینهانسخهسندگانینو

.ندافتهپذیرراپژوهشقبالدرییپاسخگو

قدردانیوتشکر
.استنشدهابراز

منافعدتضا
،قیحقتبارابطهدررایاحتمالمنافعتضادگونهچیهسندگانینو
.اندنکردهاعلاممقالهنیاانتشاروفیتأل

مالیتأمین
يبرایمالتیحماگونهچیهکهندینمایماظهارسندگانینو

.ندانکردهافتیدرمقالهنیاانتشاروفیتألق،یتحق

مصنوعیهوشبیانیه
.در نگارش مقاله، از هوش مصنوعی بهره برده نشده است
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